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Abstract
　　Following the death of a beloved family member, surviving family members mourn the death and 
grieve.　Support is one of the most important things the grieving family needs in order to move from 
the grieving to the recovery stage.　When a beloved family member is lost, in addition to support from 
others, the mourning family also needs grief care to facilitate their recovery from grief.　Support that is 
closely aligned to the emotions felt in the grief care process helps to heal the feelings of sorrow.
Ⅰ．はじめに
　世界一の長寿国となった日本は高齢化が進展
し，配偶者や家族との死別後の生活支援が必要
なった．残された家族は悲嘆にくれるが，悲嘆
の痛みを和らげるため色々な手段を用いる．
　今回取り上げる事例は，筆者の元に息子を
失った後立ち直れない妻がおり，その夫より相
談依頼をうけ，妻にむけた支援を行った事例で
ある．
　妻は当初，急死した次男に向けた死別による
喪失体験の支援が必要であったが，その 1年半
後に相談依頼してきた夫も亡くなり 2年間に次
男，夫の 2人を病気で失い，突然の死別体験に
よる喪の作業を行った．
　最初に行った喪の作業は次男にむけてであっ
た．この支援には，写真を取り入れる Photo 
Therapyを方法に取り入れた．次男への思い入
れは強く，写真に向かって無念さを繰り返し話
すことが面接で続いた．このような面接を繰り
返す中で，孫の誕生などで役割が得られ気持ち
にも変化が訪れた．次に長年連れ添った夫との
別れとなった．夫は本人のことを心配する優し
い夫であり，亡くなった当初は寂しさに耐えら
れない妻が，面接を依頼する形で再開した．
　この時の喪の作業では，生前夫と家庭菜園で
作ったきゅうりやトマトを生かし，面接で夫の
思い出話が出来た．夫の話になると笑みがでて
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終始 2人で作り上げた思い出と，食卓にいると
きの2人の会話や育てた野菜を囲み夫婦 2人で，
その野菜を食べながら楽しい団らんを過ごすこ
とが日課だったことを語った．また夫を失った
ことにより妻は「野菜を食べる相手が誰もいな
い」と訴え，妻は支援者の元に来る際は必ず夫
と 2人で作った野菜（トマト，きゅうり），花
等を持参し，面接室は夫との思い出に伴う品々
が置かれた．筆者は妻の持参する野菜を食べな
がら妻の話に付き合うという支援を行った．
　当事例においては，あえて面接計画を立てず，
妻が持参する品々を題材に話すことがこの面接
の特徴であり，妻の感情や思い等の流れのまま
妻に寄り添う支援を行った．
　最終的には一人残された妻が，近隣の人たち
の中で穏やかに安心して生活ができるように
なっていた．このように将来たった一人になっ
てしまった状況を受け入れ，妻が一人でも生き
ていけるために，残された家族を支えることが
今回の家族支援の実践の目的である．
Ⅱ．倫理綱領
　日本家族研究・家族療法倫理綱領に添い面接
終了後事例検討とした．同時に論文内容につい
ては，事前に当事者に査読を願い許可と同意書
に署名した上で論文投稿している．また本研究
について申告すべき利益相反にはない．
Ⅲ．事例概要
　×年○月□：都内電車内で次男が突然心筋梗
塞で死亡した．たまたま車中を巡回している車
掌により，亡くなっているところを発見された．
その日から妻は悲嘆に陥り，日常生活が送れな
い程の状況に陥った．夫は妻の悲しむ姿に対処
できず，筆者に連絡してきた．
　家族の特徴は，特に夫の家系に現れており遺
伝的に肥満体質であった．そのため夫を含む男
性は，40代前半に心筋梗塞により若年で亡く
なっている．夫は家系から心筋梗塞の特徴を持
ち合わせて居ることを気にかけ，食生活には人
一倍留意し暮していた．
　長男は妻に似ており長身痩せ形で家系の肥満
特徴ではなかった．
　その一方で次男は夫に似ており家系の特徴の
肥満体系であった．そのため年一度は必ず次男
は定期健診を受けており，夫と同様に健康には
気を付いていた．
Ⅳ．次男の生育歴と家族関係
　次男は幼少時期より虚弱体質で喘息，発熱，
夜泣きがあり，長男と比べ育てにくい子ども
だった．長男は幼稚園，小学校，中学校時期は
野球をやり運動が好きな子どもであった．その
一方で，次男は体調不良で休みがちでスポーツ
も苦手で一人遊びを好む子どもであった．妻と
夫は長男よりも身体の弱い次男に手をかけて育
ててきた．次男は友人と遊ぶことはなく，一人
で図鑑やパズルを好んで遊び，パソコンや数学
などの理数系の成績がよかった．2人の息子は
対照的であった．長男は希望高校に進学できた
のに対し，次男は公立の希望高校を失敗，私立
高校に進学するが高校 1年の夏休み以降不登校
となる．その後 2年間ひきこもりになった．こ
のとき妻は次男のひきこもりを心配したため保
健センターに相談に行き，様々な相談機関に関
わった．ひきこもりから抜け出すきっかけは妻
がインターネットで調べた大学検定試験を次男
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に伝え，次男が大検受験し合格したことで引き
こもりを克服することになった．20歳で工業
系大学に入学，教授との出会いが次男を変え，
工学技術専攻を主席で卒業し大学院に進学修了
した．就職は設備関連の会社に入社するが，同
僚，上司等職場の人間関係がうまく築けず入社
退職を 5，6回繰り返し定着しなかった．妻と
夫は次男の入社退職を繰り返す状況を心配して
いたが，次男が 30代後半で開発途上国関連の
海外勤務の多い会社に定着したことで安心して
いた．40代前半で結婚，嫁は妊娠 5か月であ
り半年後には子どもが生まれる予定であった．
次男に関しては，妻と夫は課題を抱えた子ども
の状況として捉え，常に次男中心に関わってき
ていた．
Ⅴ．面接経過
１．電話で相談依頼
　夫から連絡があり「次男が急死してから，毎
日泣いて過ごしている妻を見てどのように関わ
れば良いかわからないため妻の相談にのってほ
しい」と語り面接の依頼があった．夫自身も妻
を見ていると体調が悪くなりそうだと現状を説
明した．妻が電話に出ると，何を話しているの
か聞き取れない状況であった．筆者から面接依
頼をすると夫が車で送迎することで了解し，面
接初日を迎えた．
第１期
２．次男を失った際の支援
　面接期間：6か月
　面接回数：9回　面接時間：約 1時間半
　①死別の混乱から落胆の時期
（１回目から２回目）
　妻は夫に送られ相談室に入ってきた．60代
後半のすらっとしたやせ形でスタイリッシュな
服装の女性であった．椅子に座ると救急搬送さ
れた病院の安置所で，寝ているような次男と対
面した，それが夢か現実かわからない状況で抜
け出せないと，次男の亡くなった状況を詳細に
語りだした．そして次男のスナップ写真を持参
し話が始まった．テーブルに置かれた次男の写
真に向かい何度もハンカチで涙を拭き，次男の
急死を悼み嘆く悲しみを表現できるように支援
したことで妻の表情に変化が見られた．
　②息子の思い出を語る時期
（３回目から４回目）
　次男の写真と結婚式の写真を持参した．再び
写真をテーブルに置くと写真を見て，生まれた
時から熱を出し，ミルクを嘔吐するなど育てに
くい子どもであったことや幼稚園時代は喘息発
作で夫と交替で夜病院通いをしたこと，これら
が家族の歴史として重要な出来事であることな
ど，次男の生育歴と子育ての苦労が語られた．
新居と車の前の 4人の家族写真は，小学生の次
男と手をつないで写した写真で，家族の歴史が
刻まれていた．妻にとっては大変な子育てを乗
り越えた証と受け止めた息子の死を，改めて振
り返ることができる支援になった．
　③新盆の準備と連絡（５回目から６回目）
　新盆や墓石の名称を刻むことを妊娠中の嫁と
夫が写った写真をテーブルに置いて語った．新
盆は妊婦中の嫁の代わりに実家で行うことに
なったことや滞っていた新居の支払い，金銭面
での援助や残された家族支援を行う話が語られ
た．本人の役割や実家として新たな役割や方向
性が見えた面接になり，本人の気持ちの変化が
見えた支援になった．
　④現実検討をする時期（７回目から８回目）
　妻は，次男の写真，結婚式の家族写真を持参
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した．他に出張先インドで購入した水晶の観音
様も持参した．新盆や生まれてくる孫の教育費，
新居の支払いや今出来る支援を生き生きと語り，
生まれてくる孫に思いが移り，前向きな話に変
わった．次男の墓前で親戚からのメールを開こ
うとした時，生前次男が送っていたメール「お
かあさん，いつもありがとう．僕は元気だから
安心して，おかあさんも元気でいてね」が突然
画面に出てきた．妻は「このメールは，いまで
も心に残っている．次男は自分に対する思いを
このように伝えてくる」と次男からのメールを
確認することが出来た．この次男のメッセージ
を妻は何度も確認し，自分への思いとして大切
に受けとめ，心の支えにすることに変化して
いった．亡くなった次男を嘆くことから次男の
メッセージを心のよりどころとして受け入れる
ことができる支援になった．
　⑤振り返りによる語り（９回目）
　妻は，スナップ写真と家族写真，生まれた孫
の写真 3枚を持参した．服装はカラフルで明る
くなりはっきりとした表情に印象が変化した．
写真をテーブルに置きながら家族の誕生として
孫が生まれたこと，新たな命が次男を介して
戻ったこと，次男の名前の 1字をつけた事で孫
を通じて次男を再生する事が出来た．名前も引
き継がれ新居で嫁と孫が生活をスタートさせる
ために役割が得えられた事や面接は嫁と孫の世
話をするため，相談の終結が示された．最後に
送迎していた夫が挨拶し終結になった．息子の
死の受容拒否時期→家族の歴史等写真を見るこ
とによって現実検討を始める時期→現実検討と
の駆け引き→息子の死を受け入れる時期→花の
種をまき息子の代わりに花を育て息子を再生さ
せる時期→孫が生まれたことで息子の命が再生
する時期→本人の役割が出来奔走する時期→家
族のための支援が生きがいになり終結に至っ
た．
第２期
３．夫の死にむけた支援
　面接期間：5か月　面接回数；6回
　面接時間：1時間から 1時間半
　①面接が再開される時期（電話での依頼）
　△年□月○日：突然相談依頼の電話が入った．
休日中に，夫が居間で庭を見ていたが突然ソ
ファーに崩れるように倒れそのまま急死した．
　救急車内で夫の顔が真っ白に変化した．病院
についてから 3時間にわたり蘇生が続けられた
後に死亡が確認された．次男と同様に心筋梗塞
による心不全だった．妻は，夫の死亡を受け入
れ理解することができない状況だった．突然の
夫の葬式は，大切な家族の別れになった．一人
になったことで，寂しさに耐えられないと面接
依頼になった．そのため面接再開を行う支援を
始めた．
　②再会（１回目）
　前回は夫が送迎で使っていた車を運転し一人
で面接室にやってきた．「車中では傍に夫がい
るようで，懐かしさを感じながら運転をしてき
た」と夫との思い出を語った．「大切にしてい
る家族が，突然亡くなっていく．1年半の間に
立て続けに大切な家族が亡くなる」と状況を説
明した．夫が亡くなる前日に嫁が孫を連れて来
ていた．夫は次男の孫が訪問してくるのを楽し
みにしていた．孫が次男に似ていたため夫は孫
を抱き「じいじいだよ」と孫を抱いていたがそ
れが最後の姿になったと泣きながら語った．
「一人を実感するのが朝の食卓，朝起きていつ
も笑顔で会話する夫がいない，庭で採った野菜
を食べる夫がいない，一人になってそれが耐え
られない．夫がいつもそばにいた」と続け，夫
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の喪失感を思い出しながら，思いを表現する面
接だった．筆者は最後に挨拶した夫の姿を思い
出す状況に添った会話を行った．
　③夫との思い出を話す（２回目から３回目）
　妻が家庭菜園で育てた白のカスミソウを持参
した．カスミソウは朝咲いたものを一部切って
きたことが分かった．面接室には花瓶がない状
況を想定しており，ペットボトルで即席の花瓶
をつくりカスミソウを活けた．「この花には深
い意味が込められており次男が亡くなった後面
接帰りに，夫と立ち寄ったガーデニングショッ
プで購入した花の種を育てたもの」と語った．
「2人で家庭菜園している庭に種蒔きし育てた
花だった」，「夫が泣いてばかりいるため，慰め
るためにしたことで夫が花を育てていくうちに
気が紛れるようにと，行った配慮である」と語っ
た．「夫が何とか励まそうと必死だった」と夫
の優しさを懐かしみ当時気づかなかった夫にむ
けた思いを語る支援を行うことが出来た．
　④家族の思い出を語る時期
（４回目から５回目）
　妻は，来室早 「々朝起きて，いつも一人になっ
てしまったと感じる」，「カーテンを開け日の光
を部屋に入れるといつも夫が笑ってソファーに
座っていた」．「時折錯覚を起こす，本当は，夫
は生きていて旅行でいないだけで，夕方には笑
顔で戻ってくるのではないか」，「はさみでトマ
トときゅうりを収穫した際，いるはずのない夫
に声をかけてしまった」．「洗ったきゅうりとト
マトを皿にのせたところで，食べる夫はいない
ことを改めて知り，本当に一人であることに気
づく」，「次男も夫も 2人とも大好きなきゅうり
とトマトを食卓に大皿に盛って置くのが楽しみ
だった」，「大皿に盛ったきゅうりやトマトが
あっという間になくなる」．「おいしそうに食べ
る 2人の姿が一番好きだった」，「今日は先生と
一緒に食べようと持参した」と語り，きゅうり
をテーブルに差し出した．筆者は差し出した
きゅうりを一緒に食べ始めると「先生と 2人で
きゅうりを食べていると，夫も喜んでいる」，「一
人になった私の事を心配している」と語り，筆
者は夫の代わりにきゅうりを食べるといった支
援を行った．
　⑤近所の人に支えられる時期（６回目）
　妻が大きな袋を 2つ持参してきた．袋の中身
は採れたてのトマトときゅうりが入っていた．
「毎日多量のきゅうりとトマトが収穫出来たの
で，持参した」と状況を語った．更に「近隣の
人達に配ると，毎日に近隣の人達が声をかけて
くれるようになった」．「花も時期に併せ季節毎
に庭で咲きだし，花を飾ると家が明るく賑やか
になった」．「新鮮な花を近隣の人達に配る事に
より，喜ばれた」．「夫を失い一人になった寂し
さを感じていたが，声をかけてくれる近隣の人
達が大勢出来た事で一人になったと感じる事が
少なくなった」．「その中の一人に最近お昼を一
緒に食べる友人が出来た」．「面接に来る前にそ
の友人が訪ねて来てくれた」．「家の中の雰囲気
が賑やかになり自分が元気になった」．「仏壇の
夫の写真には夫が寂しくないようにしたのね」
と声をかけてきた．「夫が好きだった焼き饅頭
屋を訪ね一緒に食べようと購入してきた」と袋
から焼き饅頭を出した．筆者が焼き饅頭を食べ
始めると「最近の生活で変化した事に友人が出
来たこと」，「同じ境遇で夫を亡くした人で話が
分かることからとても親近感をもって付き合え
る人である」と語った．「友人から誘われるよ
うになったこと」，「これからその友人と結婚前
趣味であった卓球を再開すること」などを語っ
た．妻は生活全体に活気を感じた状況や変化を
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嬉しそうに語った．面接の間終始友人との待ち
合わせの話や，これらの予定について嬉しそう
に話を続けた．焼き饅頭を食べ終わると筆者に
丁寧に挨拶し面接室を後にした．数日後筆者に
連絡があり面接は終了となった．
Ⅵ．考察
１．家族の急死にむけた家族支援
　今回示した事例報告は，急性期における家族
の危機的状況に関する家族支援が根底にあった．
第 1期に行った家族支援は，次男の急死に直面
できずにいる妻に焦点をあてた面接であった．
第 2期目はこの第 1期が終了後に再び夫が妻の
目前で急死したことによって面接が再開したこ
とだった．このように 1年半の短期間に最愛の
家族を 2人失う体験は，妻には早い段階で介入
が必要とする事例であった．
　突然家族を亡くし残された妻は悲しみから立
ち直れず深く落ち込んだ状況下にいた．面接も
悲しみが表現できる状況をつくり，早期の段階
で悲しみの解消にむけた支援が必要であった．
死と悲嘆過程の理論的概念について Lindeman 
E，（1944）1)は 3つの悲嘆段階を述べている．
第 1段階では，ショックを受け，死を信じよう
としない状況，第 2段階では意識が高まり，亡
くなった人に，いつまでも思慕する気持ちを持
ち心の痛みや絶望感が付きまとう，第 3段階で
は喪失感が解消されこの時期から自由になり，
新しい対象関係が形成され，再び正常な生活に
戻ると示している2)．当該事例においても次男
と夫の突然の喪失体験を早期に介入して支援を
行う事が鍵になっていた．転機は次男の写真を
見ながら家族面接が形成され，妻は写真の次男
に無念さや悲しみを面接室で充分表現出来たこ
とだった．また次男がこのような形で面接に参
加し，残された家族が悲哀を充分に表現できる
ように，役割を発揮出来た事だった．更に次男
によく似た孫が生まれた事や次男の名前を 1字
取り，次男を再び孫という形で得られた事も妻
の心を立ち直らせる後押しになっていた．当該
事例においても同様，次男を失ってからは夫と
苦労して育てた振り返りをしている．この振り
返りも夫の優しさに包まれた中で妻の悲しみが
徐々に癒され，解放される力につながっていた．
第 2期では夫との思い出や 2人で行ってきた体
験を，筆者と面接の中で再現した事である．こ
のことは夫との体験が妻にとってはとても重要
な意味を持ち，この体験を筆者が行う事で妻は
悲しみから徐々に解放され内在化されたと言え
る．それが転機になったと考えることが出来る．
　近親者を亡くした人達のグリーフ過程を理解
し援助するための手引きとして，J. William 
Worden（2002）3)は 4つのグリーフ課題を上げ
ている．第 1課題は，喪失の事実を認めること
である．第 2課題は，グリーフに伴う心理的「痛
み」を体験する．第 3課題は故人がいない状況
に心理的に適応する．第 4課題には，故人を情
緒的に心の中に再配置し，上手に故人を記憶に
留めながら生活を続けていくことであると示し
ている．当該事例では第 1期で次男を亡くした
際，夫からの依頼で妻を早期に相談につなげ，
継続的に面接を行っている．早期の段階で対応
出来た事は問題解決にむけて，妻が次男の写真
と向き合い泣きながら語る面接が出来ていた註 1．
自宅では表現できなかった次男に抱く悲しみと
無念さを，思いっきり泣くことができたことで，
悲哀状況から抜け出し，悲しみから解放された
と考えることも出来る．
　第 2期の夫との死別に向けた面接では，夫と
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栽培した花やきゅうりやトマトを持参し，更に
カスミソウの花を面接室に飾り，夫と食べた
きゅうりやトマトを，筆者と食べながら夫との
思い出を振り返り語る面接が出来た．同時に妻
は何度となく面接途中でいつも夫と立ち寄って
いた焼き饅頭店を訪ね，焼き饅頭を購入し面接
の際に持参していた．妻は面接を支えた夫との
懐かしい体験を再び筆者と体験することを望み，
筆者も妻の思いを受け止め寄り添うことをして
いた．花を飾ることは夫も一緒であること，きゅ
うりやトマト，焼き饅頭を食べることも妻に
とってはいつも夫がそこにいるような再体験す
る面接が出来ていた．このことは夫との思い出
や大切な体験が，筆者を通じて出来たことにな
り，妻の大切にしていた夫との思い出に触れる
ことで，一人になってしまったという心理的痛
みからの解放と同時に夫の死を受け止めるきっ
かけが作られたと考えられる．
　妻にとっては最愛の家族である次男や夫が，
急死で突然の別れがやってきた．それは危機的
な状況だった．しかし妻自身が故人とつながる
大切な写真や思い出を面接室で展開する事が出
来たが，実は妻自身が自ら必要な支援方法であ
ることを知っており，それを無意識に次男の写
真を持参することで解決策を行っていたとも考
えることが出来る．
　水越（1989）3)は，死別体験者の悲嘆事例を
検討する中で，悲嘆の気持ちを充分表す事が出
来るかどうかで，次の承認の段階へ移行すると
報告している．また面接構造の視点で見ていく
と，1期で持参した次男の写真をテーブルに置
く事は，実際には存在しない次男が面接に入り
家族面接の構造を作りあげていた事も重要な点
である．これは次男を写真という形で登場させ，
家族面接の形態が作られていた．目前にいる写
真の次男に向かって，妻が充分に泣ける事が出
来ていた．Wealand，（1983）4)は面接でクライエ
ントが一人しかいなくても家族をいる存在と考
え，いない人の座る椅子を用意してそのいない
人も面接の一員に入れる面接を大切にする事が
あると示している．また家族が揃うことにより
それぞれに互いの思いを語ることが出来る．こ
のように語りであるナラティブセラピーも援助
方法として家族に活用している．Morgan（2000）
6)は外在化する会話を用い，クライエントが抱
える問題が，クライエントにどのように影響を
与えているか，会話に出てくる内容から面接に
役立たせている．当該事例については持参した
写真のほかにインドのお土産で得た水晶の観音
様があった．これは現実を受け入れるための儀
式で写真と同様に観音様を置くことで次男の死
を受け止める事が出来た瞬間だった．また孫が
生まれ次男の 1字を名づけることで次男の命が
孫を通して得ることが出来た．妻の役割として
次男の残した家族を全面的に支援する事で乗り
越えたと考えることが出来た．
　第 2期で示された夫への語りでは，妻は夫と
の 2人で作り上げた品物を持参した事である．
夫と共有した体験を妻は面接室に持ち込み支え
にしていた．庭に種を撒き育てた花やトマトや
きゅうりを栽培する事は妻にとって夫と老後を
2人で過ごす楽しみの時間でもあった．次男を
思いながら夫に支えられ畑を作り栽培していた
事も妻にとっては癒される大切な時間であった．
朝野菜を収穫し夫と食卓で食べる事も楽しみ
だった．この胸中を面接で語り，夫との思いに
触れ辿ることをしている．夫が以前妻を送迎す
る際に使った車を，自ら運転し面接に来ている．
その車中では傍に夫を感じながら運転をしてい
た．焼き饅頭店に立ち寄り購入した焼き饅頭を
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面接室に持参していたこともその 1つである．
面接では送迎係として付き合った夫との体験が
筆者を通じて内在化し再体験されていた．
　この内在化する体験を筆者が寄り添い繰り返
すことで，妻が立ち直るきっかけになっていた．
更に夫と作った花と野菜を近隣の人に配ること
で，思いがけなく友人が出来たことも大きな変
化となった．友人は偶然にも夫を亡くした同じ
境遇であり，同じ趣味を持っていた．このこと
は妻にとって，第三者もともに大切な家族を
失った同士で，相談できる相手であったことが
立ち直りに役立った．
　当該事例は次男の死と更にこの状況を支えた
夫の死と 2回にわたり，大切な家族の死に直面
していた．面接では主体的に次男の写真を持参
し悲しみを克服していったが，夫が影で妻をい
つも支えることをしていた．また夫を失った際
は，夫と 2人で次男を失った悲しみを癒すため
に行った野菜つくりや花の栽培を，再体験する
事を支援にしてきた．筆者が行っていたこの体
験は更に近隣に住む人達へと関係性が広げられ，
地域の中で近隣の人達とつながり妻が地域の中
で生きる環境が作られる状況へと展開した．夫
と育てた花や野菜を近隣住人に配る事は，近隣
の人達に妻の存在が位置付けられ，地域の中で
生きていくことが可能となった．近隣の住民の
存在は新たな人間関係が作られ，共感でき友人
が出来たことも妻の支えになっていた．この事
を妻は夫が一人でも寂しくないようにしてくれ
たプレゼントと解釈している．
　それは面接の文脈からも，妻が 2人の家族の
死を乗り越え地域社会で近隣の人達に支えられ
ながら生きていける土台が作られたと考えるこ
とが出来た．
　面接には，支援者の立場では様々な関わりが
ある．従来の面接では，クライエントの起きた
出来事に寄り添い感情にふれる面接を行う，そ
の一方で当該事例のように，クライエントが主
体的に面接をリードした形で問題解決にむけた
展開を示す場合もある．当該事例の特徴は，ク
ライエントが必要なものを面接室に持参してき
た事である．そしてそれを媒介に面接が出来，
語りが出来たことであった．
　このようにクライエントによる面接が自然な
形で展開し流れるように動いた．筆者も妻が求
める関わりをそのまま受け止め，妻の語りが出
来るように場を保障した．そのことにより悲し
みが癒されていったと考えることが出来る．
キャプラン（Caplan, 1963）6)は，悲しみを癒す
悲哀通過が必要であると示している．また悲哀
通過の過程でクライエント自身がもつ力が潜在
的あり，その力が面接の中で引きすことの重要
性も示している．
　Unger,M.（2012）7)は個人から家族，家族から
環境に広がる中で，生じるレジリエンスに注目
している．困難な状況であってもレジリエンス
は，その人にダメージを負わせながら立ち直る
しなやかな力が人には備わっており，環境を作
ることが必要であると示している．人にはその
人のレジリエンスがあり個々異なるが，育む環
境をつくることも含まれている．例えば個人，
家族，家庭，そして地域社会の中で再生される．
それが全面展開した時にしっかりと前を向き生
きていける自信と力につながるからである．当
該事例の特徴として，男性家系が若年で心臓疾
患により他界していることである．夫や次男は
それを心配し健康に留意をした．Biopsychoso-
cial Model：BPSでは家族の特徴である病理や
状況の理解の必要を示している．家族の特徴を
活かした面接についてMcDaniel,S.H.（2016）8)
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はメディカル・ファミリーセラピーを臨床実践
し「Intergration（統合）」「collaboration（協働）」
「Generosity（寛容）」が，家族の特徴を理解し
て上で支援を行うことも必要であることも示し
ている．
　家族支援の重要性は，家族の特徴や歴史的背
景の他，病気等家族が持っている事項を網羅し
た上で支援する実践力が必要であると言えよ
う．
Ⅶ．今後にむけて
　大切な家族の死にむけた支援は，家族や個人
によって全て異なるため，この中でクライエン
トのように悲しみを表現でき語れる場を保障す
ることである．その中で本来人が持っているレ
ジリエンスを引き出す家族支援を考えている．
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註
1　Phototherapyはカナダ在住の心理学者 Judy Weiser
が提唱し普及活動に努めている．彼女が写真を用い
る支援方法の特徴には以下 5項目が示されている．
1つはクライエントが撮影した写真，2つには他人
がクライエントを撮影した写真，3つには自己像，
自分自身で自分を撮影した写真，4つには家族写真，
家族の思い出を写真，5つには自分が投影された写
真に分類している．
この中のクライエントが次男を撮影したスナップ写真
と家族全員が写っている家族の思い出の写真を用い
た．
2　「evidence based medicine］「医療提供者の「解釈」
ナラティブ」の交わるMENCH（mindful evidentiary 
narrative-centered healthcare）
